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1. 緒
言 に於て分焼・晴育した，成熟児・未熟児及び産婦に
ついて検査を試みた。成熟児は 1例を除き全て母乳
コリンは生体内K於て，メチオニンと同様にメチ 栄養であるが，未熟児は母乳及び 20%半脱脂乳(プ
ル基転移の主役を演ずる(1)(2)(3)一方，アセチルコリ レミ Jレク)を使用し，暗育条件は賛育会案(11)1ζょっ
ンの前駆物質として自律神経機能K深く関与するく4) tこ。何れも合併症を起した例は除外した。，
と共托，コリン自身，腸管運動を促進せしめ〈5〉，胆 血中瀞離コリン体の測定Kは， Kahlson(12)になら
汁分泌を充進させる (6)(7)。更に Best & Hersheyω って全血 1ccをアセトン 7ccK加え，室温で 2時
はラッテに於ける高脂肪食による脂肝K，レシチン 間放置する。之を硝子製糖過板附憶過器 3G4でナ
が有効な乙とを認め，レシチンの構成分子であるコ スコルベン中氏吸引漉過した後，その漏液を 700C
リンが此の作用を有する ζとを示した仰が，之によ の水浴中で減圧乾燥する。 ζの乾燥残査に 2.....3cc 

りコリンは向脂因子といわれる。以上の如くコリン の石油エ{テルを注ぎ， 30分間室温に放置する。そ
は幾多の重要な生理作用を有する必須栄養素であ の後再び減圧乾燥し，残誼を1.5ccのアセトンK溶
り，特に幼弱動物の需要量は大であり， Best & かし，之を磁製蒸発血lζ注ぎ 700Cの砂浴上でアセ 
Lucas(lO)以来，ビタミンB複合体の重要な一因子氏 トンを蒸発させる。之に 2....5cの無水酷酸を加え
加えられている。 て煮沸せる水槽上の皿の上に据置き，硝子鐘で密閉
新生児期は急激な生活環境の変化を受ける時であ してアセチル化させる。以上の如くアセチル化した
り，それK伴って体内K於ける諸種の代謝にも大き 材料を，蛙リンゲJレ液 2cCK溶解させ， Chang & 
な変化が起りつつある ζとは容易K推定できる。コ Gaddum<l3)の蛙直腹筋法により，煤煙紙上に正確に
リン花関する報告は我国民は比較的少なく，新生児 10秒間作用させて得られた筋収縮高を，各種稀釈度
特に未熟児に関する報告は見当らない。私は新生児 のアセチルコリン基準液によって得られた筋収縮高
に於ける血中瀞離コリン体量を測定し，知見を得た と比較して定量する。麟帯血は博動停止直後花関帯
ので報告する。 を切断して流出する血液を 1cc採取し，新生児及び 
母体血(規出直前〉は肘静脈より採取した。成熟児 
1. 資料並びに検査方法
18例(内 3例は経過を追求した)，未熟児 17例につ
昭和31年8月より 32年12月までに，賛育会病院 いて測定した。
• 
• 
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塩化コリン投与法として， 7例の未熟児に 5%塩
化コリン水溶液を生下時体重に対して， 38~100mg 
/kgj日を 1日8固に分けて晴乳時lζ経口投与した。
すべて半脱脂乳で晴育したものである。尚，家免lζ 
1例，腎筋内注射を試みた。
塩化コリン投与が未熟児の体重増加に及ぼす影響
については，上記の方法により塩化コリンを投与し
た12例と，対照として周期聞に暗育した 20例とを
比較した。何れも 20%プレミノレクを使用し， 2週の
終りに， 120calfkg，150ccjkgの cal.及び水分を
与える乙とを目標とし，初期には留置ゾンデ法を用
いた。使用成績の判定Kは， Kagen・Hess(14)になら
って，毎kg，毎日の平均体重増加率を週別に算出し
た。同時KHolt(15)の表から各体重別lと，毎 kg，毎
日の平均体重増加率を週別lと計算して図表にし，之 
l乙晴育例の増加率を記入して比較に便ならしめたo
，毎 kg，毎日の平均体重増加率は次の式により算出し
たものである。 
D1 =実験開始日(生後 
W2 -W1 1日とする〉 
IW.ムW9¥ D2=実験終了日(D;!一D1)("~，.:^~' 2)" -./ ¥ 2000 J 	W1=D1の体重 (g) 
W2=D2の体重 (g) 
11. 検査成績 
A. 血中瀞離コリン体量 
1) 分現時母体血中量及び麟帯血中量
表 I，図 I~(.示す如く，母体血中量は 5 例平均 
0.043 mg/dlで，当教室で測定した正常成人値0.28 
mg/dl(1めに比して著しく低値を示す。之に対して
麟帯血中量は，成熟児 5例平均0.21mg/dl，未熟児 
6例平均O.24mg/dlを示し，何れも正常乳児値平
6均 0.14mg/dl(1)よりはるかK高値を示す。 
2) 成熟児における生後経過に伴う変化
表II，図II!乙示す如く， !費帯血は平均 0.21mg/dl 
であったのが，生後 1日で急激な低下(約 0.06mg/
dl)を示し， 3日目から増加し始め， 1週間で 0.13 
mg/dl位となり，正常乳児値に達しその後は乙の値
を保つ。何れも体重増加は順調であった。 
3) 未熟児に於ける生後経過に伴う変化 
a) 2500-2001 gの群
母乳使用の 6例では，表m，図 ma~(.示す如く，
生後2日目頃から低下を始め， 7日頃には 0.05mg/
dl位となり最低となる。しかし 2例では， 10日目頃
から増加し始め， 10日目， 12日目 l乙夫々 ， 0.13 mg 
/dl，0.1 mg/dlとなっている。
表1.分鋭時母体血中及び願帯血中コリン体量
氏名|診 断|性|体重|諮問調(
垣 01 40週 6日|♀1379010州 0.151 
杉 01骨 ~4位 l♀|ぉ1510.03I 020 I成
岩 01 39. 5 1合 ¥2鰯 1/ 1025.1. 劫
斎 0/ 42. 5 I♀ 12800 Io叫 0.171川
市OJIII前議盤九切|合12ω 1/ lO.301児
竺竺| | 
城 011;idS胎 l♀1218o1…| 
城 oI 1♀ 2020 jf…1 0.13 I...~/1 1 
木0.351州760./0♀い 01 33. 5 I	渡 
田 01 骨品双~á 1 I合い5251 / I 0.201熱
津O井I 31. 4 I♀ド3301 / ) 0.351開
椎 OMiJJ宮|♀1350 I / I 0.30 
平均 I 10叫 0.24
図工.分焼時母体血中及び麟帯血中
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プレミルク使用の 4例ふ生後2日目頃から低下
を始め， 7日目から 14日日頃には 0.05mgfdl位ど
なり最低となり，第3週lζ入ると増加を始め， 21日
自には 0.15mg/dl位となる。何れも体重増加はJI国 
調であった。
b) 2000g以下の群 
プレミルク使用の 6例では，表J1I，図 DIb~乙示
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表ll. 成熟児に於け生後経過に伴う変化
生後 1日
2 3 4 5 6 7 9 108氏名 体重 日費帯血診断 性
12時間124時間 
40週. 4日 ♀ 0.0433240中 O 
0.09438. 4 2955佐 O 合 
0.1242. 3 2970山 O 合 
40. 3 0.132570根 O 
0.1040. 5 3210合大O保 。♀ 
♀ 
40. 3270 0.0721根 O 
39. 4 0.0732940丸 O ♀。42. 5 0.0542800 0.17 0.10斎 ♀ 
3250 0.063須 0 42. 1 合 
41. 1 ♀ 3070 0.06鎌 O 
10カ月 3180 0.115合高 O 
39. 4 3190合 0.133吉 O 
41. 1 ♀ 3870 0.05箕 O 
10カ月 3475♀須 O 0.067 
40. 4 3515 0.20♀杉 O 
39. 5 合 2985 0.25 0.17 0.22岩 O 0.20 
40. 6 3790 0.15♀垣 O 
35. 2 合 2620 0.30市O川 0.15 0.15 0.15(前置胎盤，帝切，粉乳) 
図TI.成熟児K於ける生後経過に伴う
血中瀞離コリン体量の消長
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正常値平均 0.14mg(dl K達する。之に反して未
熟児に於ては，生後7日目頃から減少が著明とな
り， 14日自には最低となり， 21日位経過して始
めて正常値下界 (0.1mg(dl)に達する。母乳使
用の例では依復がやや早いようであるが，一般的
には成熟児K比して未熟児K於ては，長期間にわ
たり明らかに低値を示す。以上の関係を模式化す
ると図Vの如くなる。 
B. 塩化コリン投与が血中瀧離コリン体量に
及ぼす影響 
1) 家兎応対する筋注による影響
す如く，生後2日目頃から徐々に低下を始め， 7日
自にはかなりの低下を示し， 14日自には 0.05mg(dl
位となり最低を示す。第3週に入ると増加を始め，
21日頃Kはほぼ 0.1mg(dl位となり その後はこの2
値を保つ。何れも体重増加は順調であった。図百花
症例を示す。母乳使用は 1 OUであるが， 7日自には
既に 0.12mgfdlを示した。
以上の事実を総合してみると，分焼時母体血中
瀞離コリン体量は，正常成人より著しく低値を示
すが，麟帯血中量は，成熟児・未熟児の何れも，
正常乳児より高値を示し，成熟児に於ては，生後 
1日目K急激K減少するが， 7日目lとは既lζ乳児
の塩化コリ50mg(kg1:，の雌性家兎2500g体重 
ンを筋注した所，図百の如く，注射前に 0.06mgfdl
であったものが， 30分後には著明な上昇 (0.2mg( 
dl)を認めたが， 3時間後には 0.05mg(dlとなり既
氏注射前値Kもどった。注射後やや元気がなくなっ
たが間もなく依復した。
漉九円叩
表直. 未熟児に於け る生後経過に伴う変化
体
血麟帯
生後1日 22 29 36 
氏名 るロク在、 断 '性 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 
28 35 42重 時間時間
松0 3週5. 6 日 合 2250 0.10 0.13 
今 O 39. 2 合 2270 0.062 0.05 0.04 母
鈴 O 35. 6 合 2285 0.04 0.10 
斎 O 42. 3 合 2380 0.067 0.04 0.02 2500 
菅 O 41. 1 ♀ 2405 0.10 0.067 0.067 乳
小 0 37. 5 合 2315 0.10 0.067 0.067 
♀ 0.08 0.05 0.05 0.067 
2001 
中 O 35. 4 2270 0.15 
谷 0 38. 4 ♀ 2380 0.02 0.05 0.025 0.08 
半脱脂乳
斎 O 39. 6 ♀2370 0.025 0.03 
小 O 40. 4 ♀2230 0.05 
39. 0 |♀ 1 1940 1 1 0 . 08 1 1 0 . 12 1 1 0 . 10 I 
渡 O 33. 5 ♀ 1760 0.35 0.30 0.17 0.067 0.03 0.10 0.10 0.10 0.10 
津O井 31. 4 ♀ 1330 0.35 0.35 0.25 0.10 0.05 0.04 0.20 0.20 半2000 
加。 33. 1 ♀ 1900 0.20 0.10 0.05 0.04 0.13Wa. R (-ftj-) 脱 以
田 0 31.6 合 1525 0.20 0.10 0.10 0.10 下双胎，骨盤位
南 O 7カ月 合 1400 0.04 0.05 0.03 0.10 0.10 乳
稲 O 31. 5 合 1590 0.13 0.067 
、 
0.067 ‘ 0.05 0.10双胎 I.
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2) 未熟児応対する経口投与による影響 〔第 1例〕 稲o 31週5日 1卵性双胎
7例の未熟児K塩化コリンを経口投与した時の成 第 1児 1525g 合
績は図刊の通りである。 第2児 1590g 合 
学葉
図l1Ia. 未熟児rc.於ける生後経過に伴う血中瀞離コリン体量の消長 1日自民第 1児は 0.2mgjdl， 第 
mo/dl 2児は 0.13mgjdlであったが， 3 
日自には何れも 0.067mgjdl rc低
下したので，第1児にのみ 5日目
から塩化コリン 100mgjkgj日を
投与した。その後のコリン体量を
測定した所，第 1児は 8日自に既
に0.1mgjdl，15日自にも O.lmg 
営拘仏軍渇~B
-・母乳
0-0半脱脂乳
0.3 
。
十四日
ぽ 鴻 圃 同 冗 四 世
jdlを示し， 24日日比は 0.3mgj 
dlを示したが，第2児は 8日目に 
0.067mgjdl， 15日自にも尚 0.05 
mgjdlで， 24日自に漸く 0.1mg 
jdlとなった。暗乳量は何れもや
や不足気味であったが，第1児は
やや発育が悪く，第2児はほぼ正
図mb. 常であった。
mg/dl 
〔第2例〕山o35週3日 
1890g ♀ 
3日目より 42mg/kgj日を投与
未熟児に於ける生後経過に伴う血中瀞離コリン体量の消長
三十五日エ十  
A
日 
200ゆE以下
島園・母乳
0-0'長脱『日現i
十
四
日l
O.3，~ 0 すると， 5日目には尚， 0.02mg/ 
dlであったものが， 9日自には 
0.13mgjdlとなり， 23日自には 
0.15mg/dlとなった。体重増加
は順調であった。
〔第3例〕中o 37週4日 
1卵性双胎，第1児 
;2150g ♀ 
\~I 2日目より 54mgjkg/日を投与
羽町すると， 4日自民 0.05mgjdlであ
ー圃ったのが， 7日自には既に 0.15
毘常託児値
図買. 渡OソO子 33週5日 1760g ♀ 
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図V.血中活字離コリン体量 順調であった。
2 醐児 if橋r 〔第 5例J 0岡 33週 1日 1890g ♀ 
4日目から 63mgjkgj日を投与すると， 7日自に~{~.~tzみ7/zμzzzzψヶケ〆
既に 0.25mg/dlとなり， 16日目 l乙も 0.25mg/dlで語、U':I~，
あった。体重増加は順調であった。
朱渦児」菅沼諜ゐ 
~ 
 ::z47//7///ヶシωμしEl J、一 0':1 l 
〔第 6例〕土o'36週O日 2085g ♀ 
3日目より 38mg/kgj日を投与すると， 4日自に
は0.1mgjdlを示したが， 8日目、には 0.067mgjdl 
とやや低下し， 12日自に至っても尚， 0.067 mgjdl 
を示し， 19日自に漸く 0.1mgjdlとなった。本例は
援乳開始時より溢乳があり，やや脱水状態を呈した
ため輸液を行い， 6日自に軽快した。体重増加はあ
まりよくなかった。
〔第 7例〕山o 32週6日 2070g ♀ 
3日目より 38mgjkgj日を投与した所， 4日自に 
0.15 mg/dlあったものが， 7日自には 0.05mg!dlと
なり， 14日自に尚， 0.067 mg jdlであり， 21日自に 
0.15 mgjdlとなった。体重増加はほぼ順調であっ 
7こ。
以上7例においては， ?乳開始時より溢乳のあっ
た第6例を除いて，幅吐・流涙等の副作用とみられ
るものは認められなかった。使の性状も塩化コリン
投与前後に変化がみられなかった。 
C. 塩化コリン投与が未熟児の体重増加に及ぼす
影響について
コリン投与群及び非投与群の何れKついても，生
後 2週間たって 110caljkg以下しか与えられなか
図VJI.塩化コリン経口投与による変化
mg/<:II 
Q.3 (1)一 
..!町/(.... / 
/ 
/ 
/ 
・ 山 しー 
った群と， 110 caljkg以上与えることので 
，(1)..1∞mg/kg 
(2).+-) きた群とに分けて比較した。 
(3).42 mg/kg 
(1!:"~ mg/kg 図四の如く， 2週間たっても 110caljkg 74mg/kg(町 
(匂臼 m!(/kg 
(7)話mg/kg 
(8).38mg/kg 以下の群は，コリン投与群・非投与群の何
O.2~-...・・・・・・三.，.~.-...-.._.-_......_...._......_....・・・i・・・・・・・・・・・・ d・・・・・ れも， 3週間たっても尚 Holtの増加率に
達しないものが大部分であるが， 4週間た
つと投与群・非投与群の何れも多くは Holt
の増加率に達し， 5週以後は殆んど之にま
きる増加率を示すようになる。 
2週間たって 110caljkg以上与えるこ 
OBI3316 769-12語 14 15 -U; i9 21 幻 24 
mgjdl 1[.上昇したが， 13日日には 0.08mgjdlとや
や低下し， 21日自には 0.09mgjdlとなる。体重増
加は順調であった。
〔第 4例〕 小o 36週 5日 2160g ♀ 
2I!a とのできた群では， 3週間で投与群ではそ 
の多くが Holtの増加率を上廻るのに反し，非投与
群では増加率が上廻るのは半数民もみたない。 4週
間たつと投与群・非投与群の何れも殆んど Holtの
増加率に達し， 5週以後は大部分が之に上廻る増加 
4日白 1[.0.05mg/dlであったので，直ちに 74mg 率を示す。 
jkgj日を投与すると， 7日自には既に 0.15mgjdlと
なり， 14日自には 0.1mgjdlとなった。体重増加は
• • 
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図Wl. 塩化コリン投与による体重増加率の変化(直線は Holtの表より計算したもの〉 
以上40rng/kg投与9."'" ---
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生下略体重E 
tidと Cerebrosidが自己分解して生じたものかも
IV. 総括並びに者按 
知れないとした。そして母体循環血は常に胎盤後血
分焼時母体血中量は，平均 0.043mg/dlで正常成 腫より低いコリン含量を示し，麟帯血はその中間で
人値0.28mg/dl 1[比して著減している。而して麟 あるという Leiderの報告を引用している。私の成
帯血中量は，成熟児 0.21mg/dl，未熟児 0.24mg/dl 績は， Spathの報告と同様な傾向を示し，分焼時母
で何れも正常乳児値よりはるかに高く，成熟児と未 体血中量は正常成人値より著明K減少し，腐帯血中
熟児との聞に差はない。叉，成熟児では生後 24時 量は成人・乳児値より高かったが，麟帯血中量の高
間以内に著明な減少を示すが， 1週間で正常乳児値 いのは胎盤に由来するものと推定される。
平均 0.14mgjdl (0.1~0.2 mgjdl)に達するのに， 成熟児と未熟児との相異については種々の因子を
未熟児に於ては 2日目頃から低下を始め， 14日自に 考えることができる。成熟児では生後 24時間以内
は最低となり，正常乳児値の半分にも満たない 0.05 R_著明な低下を示すが，之は盛んな代謝のため消費 
mgjdlを示し， 21日自に漸く 0.1mgjdlとなり，正 されたものが，摂取母乳の不足のために補給されな
常値下界に達することは知った。 いからと考えられ，暗乳量の増加と共に速かに依復 t
妊娠・分続lζよる血清中コリン量について，吉見 し， 1週間で乳児正常値に達する。之に対して未熟
(17)は妊娠すると非妊時の約 2倍に増量し，陣痛開始 児に於ては初期lとあまり減少が目立たないのは，代
で更に著増し約 4.5倍となり，産樗3日目から下り t謝が低い(9)ために消費が少いことと，暗乳停止によ
始め 6日で非妊婦と同じになるとし，更K胎盤後血 る脱水(20)のためと考えられる。而して 10日目頃か
に最も多いと報告している。一方 Spath(8)は血中 ら晴乳量の増大lとともない脱水が快復し血液濃縮が
瀞離コリンは妊娠により生理的低下がみられ，競出 改善されると同時1[，コリン量はますます減少の傾
期間中も同様な低値を示し，胎盤剥離と共に母体血 向をとり， 14日自には最低となるが， 21日に至って
中のコリンは著明に上昇し，産樗7日で正常に達す 始めて正常値下界に達する。何れもほぼ順調な体重
るといい，更に胎盤後血腫にも著増しているととを 増加を示しているので，之が単なる晴乳量の不足の
認め，成熟した人胎盤Iとは他の器官より多量のコリ ためとは考えられない。次に成熟児は母乳を使用
ンが含まれていることから，胎盤後血腫中のコリン し，未熟児は主に半脱脂乳を使用しているので，母
の増加は，妊娠中に胎盤K貯えられたコリンiζ由来 乳使用と半脱脂乳使用による相異かどうかを考えな
するか，或は胎盤循環の中止後，胎盤の Phospha- ければならない。腸管におるコリンの吸収は結合型
七fr 
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の方が良好であるとい 表百.諸種乳製品中の
われている (21)が，母乳 総コリン含量 
並びに諸種乳製品lζつ
いて総コリン量を測定
した当教室の成績(22)
によれば，表lVのよう
に母乳は持続乳では半
脱脂乳と差がないが，
初乳では多量l乙含んで
いる。そして図Eの如
く，母乳使用例では未
熟児に於ても早期に快
1mg/dl 
母 
手L 
1 日 
2 日 
3 日 
4 日 
5 日 
7 日 
17.0 
12.0 
7.8 
7.2 
6.3 
8.0 
20%プレミルク 
12%粉 乳 
牛 手L 
8.0 
6.0 
12.5 
復するものがみられる
のも， このことを支持するようであるが，一般的に
は成熟児に比して未熟児は明らかに長期聞にわた
り，低値を示す。
以上述べた如く，未熟児特Iζ人工栄養児では，生
後 3週間の間，血中瀞離コリン体量の低下がみら
れ，原因は尚不明であるが，未熟児に於けるコリン 
需要の大きいととも考えられる。叉，未熟児におけ
る腸内細菌のコリン分解能についても考えるべきで
あろう。
一方，未熟児に於ては種々の生理的機能の発育が
不良なことが指摘されている。即ち，呼吸機能の未
熟なこと，体温調節の不備な ζと，感染に対する抵 
抗力の弱いこと，生後約 1カ月の問，脂肪の吸収が
不良なことは広く知られた事実であるが，更に未熟
児は接腸を起し易く，新生児黄痘が成熟児に比して
比較的長く存在することも臨床的に経験される所で
ある。
コリンは向脂因子として脂肪吸収促進作用がある
他，胆汁分泌及び腸管運動を充進せしめ，肝機能に
好影響を与える (23)乙とが知られている。叉，最近の
Gluck山〉の研‘究によると，未熟児では白血球貧喰能
が成熟児に比し著しく劣っているとのことである
が，白血球の貧喰作用は白血球機能の内，網内系
(R.E.Sふともっとも密接な関係にあるものであ
る。我教室の実験(25)によると，コリン欠乏動物lとみ 
られる R.E.S.機能の低下は，塩化コリン添加食に 
よって明らかに高められることが確認されたが， 
Heller(26)も亦，コリンの R.E.S.機能賦活作用を報
告している。
以上の諸事実にもとづき，未熟児にコリンを投与
することは合理的と考えられるので，塩化コリンの
投与を試みた所，図四の如き成績を得た。即ち，塩
化コリンを 40mg/kg/日以上経口投与した例では，
投与後 1週間以内で正常値にまで高め得Tこが， 40 
mg/kg/日以下では効果がなかった。
コリンの 1日必需量は，成人について 300.，5QO 
mgといわれている (27)。従来，当教室(2B)では塩化コ
リン投与量は，筋注の場合，通常成人 150--200mg， 
幼児 80.-..-120mg，乳児 40.-....-80mgを1日1.-..-2回使
用しており，副作用のないととを認めている。私の
検査によると，大量の (50mgjkg)の塩化コリン筋
注lζよって，家兎の血中瀞離コリシ体量は 30分後 
lζは著明に上昇したが， 3時間後には既に注射前の
値iともどっている。之に対して未熟児に対する経口
投与例では， 40.-..-10mgjkgj日の投与により，減少
していた血中治離コリン体量を 1週間以内に正常値
にまで高め，その後ひきつづいてこの値を保つ ζと
ができたが，40mgjkgj日以下では，投与後 14日目
花至つでも尚，正常値比依復させることができず，
非投与例と同様の経過をたどった。 Huerga& 
Popper(21)によると，経口的に投与されたコリンは，
約 65%が腸内細菌の作用lとより， トリメチル・アミ
ンlと分解されて吸収されるが， レシチンの如き結合
型でコリンが与えられると，コリンの吸収がよくな
ると報告している。従って投与法としては，腸内細
菌の作用を受けない注射の方がよいわけであるが，
Bligh(加は犬lζ塩化コリンを静注して，一旦上昇し
た血撲中治離コリンが 20分以内で注射前値比もど
るζとをみとめ，私の家兎に於ける検査でも，筋注
後3時間で既に消失していることをたしかめた。し
かも 1日8回に分けて経口投与することにより i 1 
週間以内にその血中濃度を正常値にまで高めるとと
ができ，その後乙の値を保つことが可能であるか
ら，未熟児のように急激に血中濃度を高める必要が
なし且つ持続的に正常値を維持することの望まれ 
る状態では，経口投与が適当と考えられる 6 更に塩
化コリンにより血中コリン量を正常値に保ち得る乙
とは，必ずしも結合型コリンの投与を必要としない 
乙とを示すものである。投与量については，40mgj
kg/日以下では効果がなく， 100mg/kg/日の例では
24日自に高すぎる値を示した点を考える時， 60~80 
mgjkgj日位が適当と考えられる。之は従来報告さ 
れた成人使用量 (60~120 mgjkg(30))と大体一致す
るものである。
次に未熟児の初期食餌として，人乳・牛乳の何れ
がよいかは古くから議論の対象となっている所であ
るが，実際には未熟児に人工栄養を行わざるを得な
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い場合が多く，その際，母乳が生理的食餌である点 元来，未熟児は生後 2-3週間は種々の不利な状態、
から，なるべく組成が人乳K近い食品を用いようと におかれており，順調な体重増加を期待するよりは
する者と，未熟児における消化機能の特殊性を考え 生命の保持に重点がおかれている。従って早期に
で;低脂肪の食餌，若しくは牛乳脂肪を更に消化さ ca:l.を増加させることは極めて困難で， 1週の終り
れ易い脂肪で置換した牛乳製品を用いようとする者 には 80caljkg位で， 2週の終りに至って始めて，
がみられるが，何れも未熟児の脂肪吸収が悪いとい 順調な体重増加を起すに足りる 120caljkgを与え
うことについては意見が一致している。 Rominger ることが適当とされ，水分は 2週の終りに 150 ccj 
(30は，その原因のーっとして，未熟児K於ける十二 kgがよいとされている。我々も早期に大量与える
指腸液中のリパーゼ及び胆汁酸含量の低下を指摘 と死亡率が高くなるのを経験しているので，銀餓期
し， 4~6 週間たって始めて成熟児の生下時値 K達す 聞をかなり長くおき，且つ早期には少量ずつ増量
るといっている。半脱脂乳(プレミルク〉は之等の し， 2週の終りに 120caljkg，150 ccjkgのcal.及
点、を考慮して作られたもので，その 20%稀釈乳中 び水分を与える乙とを目標にしている。 20%プレミ
の脂肪含量は1.4%であり，総 cal.の 15%!乙相当 ルクは 150ccが 120cal K相当するので適当であ
するので適当と考えられ，山内〈32〉，馬場(3)による る。
と良好な体重増加を示している。 図珊にみるように，晴育例の約半数は 2週の終り
コリンは前述の如く，胆汁分泌促進作用がある に 110caljkg以下しか与えるととができなかった
他，脂肪代謝に密接な関係を有する。 のは，乙の聞の事情を反映するものであり，同時に
即ち，Frazer(34)はラッテに於てコリンの投与によ 2週で 110caljkg以下では cal.の不足なととを示
り，腸上皮細胞の繊毛内への脂肪の吸収が促進され すもので，その後，摂取量の増加に伴い順調な発育
ることを認め， Tidwell(叩もコリン投与による脂肪 を示している。 2週の終りに 110caljkg以上与える
吸収の増進を，カイロマイクロン測定によって認め ととのできた群についてみると， 3週間では投与群
ているが， Tasker(36)，Ward(37)， Shoshkes(38)は否 の多くが， Holtの増加率を上廻っているのに対し
定的な見解をとっている。当教室の山本(39)は未熟 て，非投与群では充分な晴乳量にもかかわらず，増
児K塩化コリンを投与した時の代謝研究を行った 加率が上廻るのは半数にもみたない。之は非投与群
所，脂肪吸収を促進する乙とをたしかめ，筋注より では 2週間で尚，血中瀞離コリン体量が低く， 3週
も経口投与の方が良好であることを認めたが，三辺 聞に至って漸く正常値比達するという事実によって 
(40)は犬を用い血中脂酸を測定して著明な吸収促進 一部説明され得るであろう。即ち，コリンには脂肪
作用がある乙とを報告している。一方， コリンには の吸収促進作用及び発育促進作用があるので，非投
発育促進作用のある乙とは Treadwellく41)Kより報 与群では 3週間以後になって始めて脂肪の代謝が円
告されており，当教室(42)に於てもラッテの基本食 滑になるが，投与群では 10日位で既にコリン量が
に，塩化コリンを 0.1--0.01%の割合K加えると最 正常値に達するので， 2週間以後は脂肪の利用がよ
も良好な体重増加を示し，体構成分の分析により体 くなり， 3週間では非投与群より体重増加率が上廻
脂肪の増加，特に貯蔵脂肪の蓄積が大である乙とを るものと考えられる。 4週間以後の増加率が両群の
認めているが，林(43)はコリン投与により毛並はよく 間に差がなくなるのは，血中ヨリン体量が共に正常
なったが体重はあまり増加しなかったといってい 値比達するからと思われる。ただ吸収率の上昇によ
る。 って体内lζ取入れられた脂肪の量は僅かであり，且
先に述べた如く，未熟児特に人工栄養例では，生 つ体重増加には種々の因子が関係するので，之のみ
後約 3週間の間，血中瀞離コリン体量の低下がみら で之等の事実を説明することは困難で，今後の研究
れるので塩化コリンを経口投与した所， 1週間以内 を必要とする。 
lとコリン量を正常値にまで高める ζとができた。未
雪豆
熟児の発育の良否は，ただ体重増加の多少のみでな 
v.結 腐ロ
く，諸種疾患の羅患率や死亡率の面も考慮しなけれ Kahlson及び Chang &Gaddumの生物学的方
ばならないことは勿論であるが， ζ〉ではその一つ 法を用い，分競時母体血及び新生児の血中瀞離コリ
の指標として体重増加に及ぼす塩化コリン投与の影 ン体量を測定して次の結果を得た。
響を検討した。 1) 分現時母体血中静離コリン体量は，平均 0.043 
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mg/dlで，正常成人値平均 0.28mg/dlより著しく mins iri medical pracfice 50，1949. 

低いが，新生児の腐帯血中量は，成熟児平均0.21 5) Le Heux: Arch. f.ges.. Physiol.， 173，8， 

rilg/dl，未熟児平均 0.24mgfdlで，正常乳児値平均 1918. 

0.14mg/dlより著しく高L、。麟帯血中量の高いのは 6) Komarow: Biochem. Zschr.，167，275，1926. 

胎盤に由来するものと考えられる。 7)Rhose: Federation Proc.，12，118，1953. 

成熟児では生後 24時間以内に急激に減少を示す 8) Best，Hershey &.Huntsman: J. Physiol.， 

が (0.06mgjdl)， 7日自には 0.13mgjdl位となり 75，56，1932. 

乳児正常値にまで快復する。朱熟児に於ては生後 7 9) Best & Huntsman: J. Physiol.， 75，405， 

日目頃から減少が著明となり， 14日自には最低 1932. 

(0.05 mgfdl位〉となり， 21日位経過して始めて正 10) Best & Lucas: cit in Borglin; Acta phar-
常値下界 (0.1mg/dl) fL:達する。未熟児K於て生後 ，1. 93l.Supp，3 1.et toxico 1.maco
 1947. 

3週間の間，血中瀞離コリン体量が低値を示す原因 
は不明であるが，体重増加が順調であるから単なる 
晴乳量の不足とは考えられず，未熟児におけるコリ 
ン需要の大きい乙とや，腸内細菌のコリン分解能に 
'0Lついても考えなければならな 
2) 未熟児は生後 1カ月の間，脂肪吸収がわる 
く，新生児黄痘も成熟児K比して長くつづき鼓腸を 
起しやすい。コリンは向脂因子として脂肪の吸収促 
進作用がある他，胆汁分泌及び腸管運動允進作用が
あるので，未熟児にコリンを投与するととは合理的
と考えられるので，塩化コリンを 1日8固に分けて 
経口投与した所， 40 mgfkgf日以土の群は 1週間以 
内に血中濃度を正常値にまで高め得たが， 40 mgf 
kgf日以下では効果がなかった。何れも副作用は認 
められなかった。投与量としては， 60----80 mgfkgf 
日が適当と考えられ，之は従来報告された使用量と
ほぼ一致する。
3，) コリンには脂肪吸収促進作用の他，発育促進
作用があるので，塩化コリン投与例について，体重
増加に及ぼす影響をみた所，塩化コリン投与例は，
非投与例に比して，体重増加が良好のようである。
摺筆lζ臨み，終始御懇篤なる御指導と御校閲
を賜わった佐々木教授，並びに種々と御援助を
戴いた賛育会病院河田院長，賛育会病院小児科
中村部長，産婦人科竹岡部長K深謝致します。
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